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Monsieur  SOULACROIX , 


INSPECTEUR  DE  L’ACADÉMIE  DE  MONTPELLIER, 


M 


ONSIEUR 


Mon  intention  était  de  ne  dédier  ce  traçail  a  personne ,  parce  que 
j'étais  conçaincu  quil  n'en  était  pas  digne.  Néanmoins ,  en  consi¬ 
dérant  combien  je  vous  suis  redeçable  pour  les  bontés  sans  nombre, 
dont  vous  m  avez  comblé ,  j'ai  cru  qu'il  pouç ait  me  serçir  d’occasion 
pour  vous  en  témoigner  publiquement  ma  reconnaissance.  euillezt\ 
je  vous  prie ,  en  agréer  l’ expression  et.  croire  qu  elle  sera  aussi  durable^ 
que  mes  jours. 


'K.  SOUBRIER. 
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QUELQUES 

CONSIDÉRATIONS 

SUR  LES 

AFFECTIONS  CATARRHALES  AIGUËS. 


J)  E  toutes  les  maladies  que  le  médecin  rencontre  dans  sa  pratique  ÿ 
les  plus  nombreuses  comme  les  plus  fréquentes  sont  ,  à  mon  avis  , 
les  affections  catarrhales.  Quelques  auteurs  pensent  que  de  nos  jours 
elles  sont  devenues  plus  communes.  Si  cela  est  ,  pourrait  -  on  en 
trouver  une  raison  suffisante  dans  le  refroidissement  et  l’humidité 
du  globe  ,  qui  vont  tous  les  jours  croissant,  si  l’on  en  croit  les 
observations  de  Buffon  et  de  Bailly  (i)  ?  Ces  circonstances ,  comme 
nous  le  verrons  plus  bas  ,  ont  la  plus  grande  influence  sur  la  pro¬ 
duction  de  ces  maladies. 

En  effet,  tous  les  praticiens,  depuis  Hippocrate  jusqu’à  nous  ,| 
ont  remarqué  que  les  températures  froides  et  humides  étaient  les 
plus  fécondes  en  ces  sortes  d’affections.  Toutes  les  épidémies  ca¬ 
tarrhales  ,  dont  nous  connaissons  l’histoire  ,  ont  pris  naissance  sous 
des  constitutions  remarquables  par  le  froid  et  l’humidité  ,  succédant 
à  d’autres  qui  avaient  été  sèches  et  chaudes.  Telle  est  celle  décrite 
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CO  Voyez  Dumas,  préface  de  la  traduction  de  Pveid. 


par  Mezërai,  qui  régna  dans  presque  toute  l’Europe  en  i5io  ;  celles 
dont  parlent  Sennert  et  Sydenham  qui  sévirent  l  une  en  Allemagne, 
en  i5qi,  l’autre  en  Angleterre,  en  i  G  7  ;  >  ,  et  une  infinité  d’autres 
que  je  pourrais  rapporter.  D’après  ce  qui  vient  d’être  dit,  il  est  aisé 
de  voir  que  ces  maladies  peuvent  être  épidémiques  ,  si  cette  influence 
atmosphérique  est  générale  et  s’étend  sur  un  grand  nombre  d’indi¬ 
vidus  ,  les  habitans  d’une  province  ,  d’un  royaume  par  exemple  ;j 
endémiques  ,  si  elle  est  circonscrite  et  permanente  dans  certaines 
régions;  et  sporadiques,  enfin,  lorsqu’elle  n’est  que  passagère,  et 
se  fait  seulement  sentir  à  quelques  personnes  isolément. 

Je  devrais  peut-être  commencer  par  dire  ici  en  quoi  consiste  cettë 
affection  de  l’économie  ;  mais  il  me  paraît  préférable  de  décrire 
d’abord  les  symptômes  qui  la  manifestent ,  pour  tâcher  de  m’élever, 
ensuite  à  la  connaissance  de  sa  nature  en  remontant  des  effets  à1 
la  cause. 

Qu’observe-t-on  chez  un  individu  atteint  d’affection  catarrhale?, 
Le  voici.  Frissons  qui  semblent  partir  de  la  région  lombaire  alter¬ 
nant  avec  des  bouffées  de  chaleur  ;  la  peau ,  sèche  ,  contractée  ,j 
présente  cet  aspect  qu’on  désigne  par  le  nom  de  chair  de  poule 
cutis  ansenna ;  grande  sensibilité  â  l’impression  de  l’air  froid  ;  les 
malades  recherchent  le  soleil  ou  se  blottissent  dans  un  coin  de  la 
cheminée  ,  en  se  chargeant  de  vêtemens  ;  lassitudes  spontanées  et 
douleurs  vagues  dans  les  membres ,  ce  qui  constitue  ce  qu’on  appelle 
courbature ;  tête  douloureuse  et  pesante  ;  propension  au  sommeil,; 
anorexie ,  pouls  fréquent  et  concentré  ,  urine  aqueuse.  Cet  état  de 
choses  constitue  la  première  période  de  la  maladie.  Elle  peut  durer, 
plus  ou  moins  long-temps  suivant  l’intensité  de  la  cause  et  la  cons¬ 
titution  de  l’individu  (1)  ;  mais  ordinairement  24,  heures  après, 
rarement  plus  tard  ,  surviennent  d’autres  symptômes  ,  tels  que  face 
.plus  ou  moins  animée  ,  quelquefois  bouffie  ;  yeux  brillans,  humides, 


(1)  En  générai  elle  est,  toutes  choses  égales  d’ailleurs,  plus  longue 
chez  les  personnes  faibles  et  nerveuses,  que  chez  celles  qui  sont  robustes 
et  qui  transpirent  beaucoup. 
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sensibles  à  la  lumière  ;  tuméfaction  ;  rougeur  d'uné  partie  ,  quel¬ 


quefois  de  la  totalité  des  membranes  muqueuses:  de  là,  enchillrè- 
nement  ,  éternuemens ,  enrouement ,  toux  sèche  ,  respiration  plus  ou 
moins  gênée ,  constipation ,  ardeur  en  urinant ,  le  tout  simultanément 
ou  séparément  f  suivant  que  c’est  toute  l’étendue  ou  une  partie 
seulement  de  cette  membrane  qui  se  trouve  affectée.  Le  pouls  se 
dilate  ;  la  peau  reste  toujours  sèche ,  mais  devient  plus  chaude  ;  la 
sécrétion  de  la  muqueuse  affectée  ,  qui  avait  été  d’abord  supprimée 
augmente  considérablement ,  d’où  suivent  l’épiphora  ,  les  écoulemens 
par  le  nez  ,  l’urètre  ,  le  vagin ,  expectoration  fréquente ,  diarrhée: 
Cette  humeur  est  souvent  si  âcre,  qu’elle  excorie  toutes  les  parties 
avec  lesquelles  elle  se  trouve  en  contact.  Son  âcreté  donne  ,  selon 
Cabanis  ,  la  mesure  de  l’intensité  de  l’irritation  (i)  :  tels  sont  les 
symptômes  de  la  seconde  période  ou  de  l’état  de  la  maladie.  A 
ceux-ci  en  succèdent  bientôt  d’autres  qui  varient  selon  une  foule  de 
circonstances  ,  parmi  lesquelles  la  nature  de  la  maladie  et  la  dis- 
position  du  sujet  doivent  être  comptées  au  premier  rang  ;  mais 
mon  but  n’étant  pas  de  parler  de  toutes  les  particularités  de  cette 
maladie ,  je  vais  seulement  indiquer  ceux  qu’on  remarque  le  plus 
généralement.  Au  bout  de  quatre  à  cinq  jours,  quelquefois  plutôt,; 
quelquefois  plus  tard  ,  la  matière  de  l’excrétion  s’épaissit,  devient 
plus  douce  ,  et  finit  enfin  par  recouvrer  ses  qualités  naturelles  ;  la 
peau  devient  en  même  temps  moite ,  se  couvre  d’une  sueur  abon¬ 
dante  et  générale  ;  le  pouls  est  souple  et  ondoyant  ;  les  urines  abon¬ 
dantes  ,  chargées ,  déposent  considérablement  ;  l’appétit  revient  ;  en 
un  mot,  toutes  les  fonctions  se  rétablissent.  En  ajoutant  à  tout  cela 
une  exaspération  qui  revient  périodiquement  tous  les  soirs ,  on  aura 
le  tableau  de  ce  que  présente  à  l’observation  une  personne  atteinte 
de  catarrhe  pur  et  simple  ;  mais  il  s’en  faut  beaucoup  ,  ainsi  que 
nous  le  ferons  voir  à  l’article  Pronostic  ,  que  les  choses  se  passent 
toujours  aussi  simplement. 

Cet  ensemble  de  phénomènes ,  que  nous  venons  de  signaler  ,  a 


(i)  Voyez  son  excellent  mémoire  sur  les  affections  catarrhales,  p.  5i. 


été  attribué  à  des  causes  différentes.  Les  anciens  pensaient  qu’il  était 
dû  à  une  pituite  qui  descendait  du  cerveau  pour  se  jeter  sur  les 
fosses  nasales  ,  l’arrière-bouche  ,  la  poitrine  ,  l’abdomen,  etc.,  d’ou 
ils  ont  fait  Je  mot  catarrhe,  formé  de  deux  mots  grecs,  xatà, 
préposition  qui  veut  dire  en  bas  ,  et  peu ,  je  coule.  Quelques  mo-: 
déniés  ,  au  contraire,  ne  voient  dans  tout  cela  qu’une  inflammation 
de  la  membrane  muqueuse  ,  et  font  de  cette  inflammation  le  point 
de  départ  de  tout  le  reste.  Les  uns  et  les  autres  me  paraissent  avoir 
été  dans  l’erreur  ,  avec  cette  différence  pourtant  que  les  premiers 
se  rapprochaient ,  selon  moi  ,  davantage  de  la  vérité  ,  en  ce  qu’ils 
reconnaissaient  dans  le  catarrhe  ,  comme  le  mot  l’indique  ,  un  état 
huxionnaire  ,  et  qu’ils  ne  se  trompaient  que  sur  le  point  de  départ 
et  la  matière  de  la  fluxion  ;  et  que  les  seconds,  en  ne  faisant  atten¬ 
tion  qu’à  un  symptôme  de  la  maladie  ,  ne  peuvent  avoir  qu’une 
Idée  fort  incomplète  de  sa  nature.  Ce  qui  me  porte  à  croire  que 
l’irritation  et  l’inflammation  ne  sont  pas  tout  dans  les  affections 
catarrhales,  et  qu’elles  ne  sont  qu’un  des  symptômes  qui  servent  à 
leur  manifestation  ,  c’est  qu’on  peut  ,  par  des  agens  chimiques  ou 
physiques,  produire  sur  cette  partie  une  irritation  ou  une  inflamma¬ 
tion  beaucoup  plus  intenses  qu’elles  ne  le  sont  dans  le  catarrhe 
sans  pourtant  réaliser  l’ensemble  des  phénomènes  qui  constituent  ce, 
dernier. 

Que  sera  donc  le  catarrhe  ? 

Il  me  paraît  que  ce  n’est  qu’une  véritable  fluxion  dont  le  point  de 
départ  est  le  plus  souvent  la  peau  ,  et  l’aboutissant  ,  la  membrane 
muqueuse  ,  ou  bien  ,  si  on  aime  mieux  ,  un  acte  de  la  vie  par  lequel 
l’économie  cherche  à  se  débarrasser  d’une  matière  nuisible.  Tout  ce 
qu’on  remarque  de  plus  dans  cette  maladie  ,  n’est  qu’une  suite  de  ce 
mouvement  fluxionnaire.  Je  me  crois  d’autant  plus  autorisé  à  le  re¬ 
garder  ainsi  ,  qu’en  comparant  les  symptômes  d’une  fluxion  générale 
tels  qu’ils  ont  été  donnés  par  plusieurs  auteurs,  et  entr’autres  parM. 
le  professeur  Lorda  t  ,  dans  son  excellent  Traité  sur  les  hémorrhagies  ,• 
avec  ceux  d’un  catarrhe  ,  je  trouve  entre  eux  une  identité  tellement 
parfaite  ,  que  je  ne  puis  m’empêcher  de  les  regarder  comme  effets 
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«Tune  meme  cause.  En  effet  r  je  vois  qu'une  fluxion  generale  com  * 
mence  par  des  frissons  ,  alternant  avec  bouffées  de  chaleur  ;  qu’il  y  a 
grande  sensibilité  à  l’impression  du  froid  des  lassitudes  dans  les 
membres  ,.  pesanteur  de  tête,  peau  rétractée  faisant  chair  de  poule 
refroidissement  des  extrémités  ,  propension  au  sommeil ,  symptômes 
qui  se  trouvent  tous  dans  la  première  période  du  catarrhe  (  Voyez 
page  6  )  ;  qu* 1 * 3  ensuite  le  pouls  se  développe  ,  devient  plein  [et  fort, 
que  riiabitude  extérieure  du  corps  se  gonfle  et  s’épanouit,  que  la  peau 
devient  chaude  ,  les  urines  rouges  ;  après  quoi  se  déclarent  d’autres 
phénomènes  propres  à  la  fluxion  locale  r  tels  que  tension  ,  rougeur  , 
prurit  dans  la  partie  qui  doit  être  le  terme  de  la  fluxion  ,  ce  qui  se 
rencontre  exactement  dans  la  seconde  période  de  la  meme  maladie. 
(  Voyez  page  7.  ) 

Quels  sont  les  motifs  de  cette  fluxion  T 

C’est  presque  toujours  la*  suppression  (1)  d’une  évacuation  nécessaire 
soit  essentiellement,  soit  par  l’habitude  qu’en  a  contractée  l’économie 
mais  de  toutes  ces  suppressions  ,  celle  de  la  transpiration  insensible 
qui  se  fait  habituellement  à  la  surface  de  notre  corps  ,  est  la  plus 
commune,  comme  la  plus  efficace  pour  la  déterminer.  Les  expériences 
de  Sanctorius  ont  prouvé  ,  que  la  perte  que  nous  faisons  par  cette 
voie  ,  est  ,  de  toutes  ,  la  plus  considérable  ,  puisque  ,  sur  8  parties 
nous  en  perdons  5  par  la  transpiration  (2).  L’auteur  que  nous  venons 
de  citer,  était  tellement  convaincu  de  l’importance  de  cette  fonction, 
qu’il  a  avancé  ,  que  tant  qu’elle  se  faisait  régulièrement ,  il  n’y  avait 
aucune  maladie  à  craindre.  Comme  la  matière  de  cette  excrétion  est 
très-âcre  (3)  ,  et  que  d’ailleurs  elle  est  en  grande  quantité,  on  conçoit 

I  M...  . .  .  .  ,  .w..,..  ■  Il,  ;  „  -m...  .  .  I  I,  j  — 

(1)  Je  dis  presque  toujours  ,  parce  qu’il  est,  sans  doute  ,  drautres  mo¬ 
difications  ,  moins  connues  à  la  vérité  que  celle-là,  que  nos  corps  peuvent 
éprouver  ,  et  qui  sont  capables- de  déterminer  l'économie  k  la  production 
du  meme  acte. 

(a)  Voyez  Medicina  statica  de  cet  auteurs 

(3)  Quoique  les  auteurs  qui  se  sont  occupés  de  l'analyse  de  cette  îitinVéuc 
diffèrent  sur  le  nombre  et  1e  nom.  des  substances  ^  ils  sont  parfaiteunùi 
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facilement  qu’elle  ne  saurait  être  dérangée  ou  supprimée  ,  sans  qu’il 
n’en  résulte  de  suite  ,  pour  l’individu  ,  une  source  de  maladies  très- 
nombreuses  ,  parmi  lesquelles  le  catarrhe  occupe  la  première  place. 
Comment  cela  se  fait-il  ?  Est-ce  que  celte  matière  excrémentitielle,  ne 
pouvant  s’échapper  du  côté  de  la  peau  ,  serait  poussée  par  une  série 
de  mouvemens  toniques  du  côté  de  la  surface  muqueuse  ,  qui  ,  ne  se 
trouvant  pas  organisée  pour  être  en  contact  avec  elle  ,  en  serait  vive¬ 
ment  affectée  ?  Gela  est  présumable  ;  mais  comme  la  nature  ne  nous 
initie  pas  dans  ses  secrets  ,  nous  ne  pouvons  que  le  conjecturer.  Quoi 
qu’il  en  soit  de  la  manière  dont  cela  se  passe  ,  ce  n’est  pas  moins  un 
fait  reconnu  de  tous  les  praticiens,  que  le  catarrhe  est  le  plus  souvent 
la  suite  d’une  suppression  ,  ou  meme  d’un  dérangement  de  la  trans¬ 
piration. 

Les  personnes  les  plus  disposées  à  ces  suppressions ,  à  ces  déran- 
gcrnens,  sont  celles  qui  sont  faibles,  soit  par  faiblesse  acquise,  soit 
constitutionnelle;  celles  qui  digèrent  mal,  car  il  y  a  entre  l’estomac 
et  la  peau  une  telle  relation ,  que  les  fonctions  d’un  de  ces  organes 
ne  sauraient  être  troublées,  sans  que  celles  de  l’autre  le  soient  aussi. 
Il  n  est  pas  rare  de  voir  un  embarras  gastrique  donner  lieu  à  un 
catarrhe,  et  réciproquement.  En  un  mot,  toutes  les  causes  affai¬ 
blissantes  et  énervantes  y  prédisposent  ;  de  ce  nombre  sont  le  séjour 
dans  des  endroits  froids  et  humides,  et  encore  plus  chauds  et  hu¬ 
mides,  les  passions  tristes  ,  une  alimentation  de  mauvaise  qualité  ou 
insuffisante  ;  mais  les  plus  puissantes  de  toutes  ces  causes,  comme 


s  o 


d’accord  sur  leur  natürè.  Ainsi ,  tous  y  ont  découvert  des  acides  et  des  sels» 
On  peut  ,  par  un  moyen  bien  simple  ,  démontrer  leur -acidité.  Il  consiste 
à  répéter  l’expérience  de  Fouquet,  et  à  appliquer  un  papier  de  tournesol 
sur  la  peau  ,  il  ne  tarde  pas  à  rougir.  Du  reste  ,  la  nature  de  transpiration 
peut  varier  suivant  une  foule  de  causes  :  il  est  très-vraisemblable  qu’à 
l’instar  des  autres  humeurs  excrémeiititielles  du  corps  ,  elle  acquiert  sou¬ 
vent  des  qualités  éminemment  délétères.  Si  elle  vient  alors  à  être  réper¬ 
cutée  ,  il  doit  en  résulter,  dans  ce  cas,  de  bien  graves  iiiconvéniens. 


(M  ) 

peut-être  les  plus  communes,  sont  les  excès  vénériens  (i).  Celte  der¬ 
nière  cause  prédisposante  est  si  active  qu’elle  va  jusques  à  déterminer 
la  maladie  ;  mais  toujours  elle  introduit  dans  l’économie  une  telle 
mobilité,  une  telle  susceptibilité ,  que  les  personnes  qui  se  trouvent 
dans  de  telles  circonstances  ,  sont  prises  de  catarrhe  à  la  moindre 
occasion:  un  léger  courant  d’air,  un  peu  d’humidité  ou  de  froid 
aux  pieds,  suffisent  chez  ces  personnes  pour  déterminer  la  maladie. 

Parmi  les  causes  déterminantes  les  plus  communes,  on  doit  placer 
l’impression  subite  d’un  air  froid,  sur-tout  si  cette  cause  agit  pendant 
que  la  peau  se  trouve  dans  un  état  d’expansion  et  de  moiteur  (2}; 
ce  qui  arrive  fréquemment  pendant  les  constitutions  variables  ,  où  , 
dans  une  même  journée,  ou  bien  dans  un  court  espace  de  temps, 
on  a  plusieurs  températures  très-différentes.  Il  n’est  pas  rare  alors  de 
voir  des  jours  où  la  chaleur  assez  forte,  depuis  9  heures  du  matin 
jusques  à  4  7  5.  '  heures  du  soir ,  fait  tout-à-coup  place  à  un  froid 
d’autant  plus  sensible  que  la  température  du  moment  précédent  était 
plus  élevée.  Si  dans  ces  temps  les  personnes  qui  travaillent  à  la  cam¬ 
pagne  et  qui ,  pour  être  plus  libres.,  quittent  une  partie  de  leurs 
habits  ,  n’ont  pas  le  soin  de  les  reprendre ,  soit  lorsqu’elles  veulent 
se  reposer  ou  bien  lorsqu’elles  se  retirent,  elles  deviennent  victimes 
de  leur  imprudence  plus  ou  moins  rapidement..  Il  en  est  de  même 
des  citadins  qui,  trop  paresseux  ou  trop  prompts  à  quitter  les  habits 
d’hiver,  veulent  braver  cette  variabilité  de  l’atmosphère.  C’est  en 
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considérant  cette  négligence  que  Sydenham  disait  que  les  froids  du 
printemps  et  de  l’ automne  étaient  plus  pernicieux  à  l’espèce  humaine 
que  la  peste.  La  malpropreté,  les  éruptions  cutanées,  sont  encore 
des  causes  déterminantes  très-puissantes.. 


(1)  Il  paraît  que  ces  causes  étaient  connues  de  la  plus  haute  antiquité* 
On  lit  dans  Plutarque  que  les  anciens  Perses  méprisaient  ceux  qui  étaient 
affectés  de  catarrhe.  Abhorrebant  tanquam  desides  et  luxa riosos  quibns 
tiares  valdè  mctdentes  et  fauces  screatu  son  antior  es  eranù . 

(2)  Cet  organe  surpris  dans  cet  état  se  contracte,  se  resserre,  au  point 
de  devenir  imperméable. 
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Le  pronostic  des  affections  catarrhales  est  relatif  ou  à  leur  durée  ,' 
ou  au  danger  dont  elles  sont  accompagnées.  Sous  quel  point  de  vue 
qu’on  l’envisage  ,  une  foule  de  circonstances  peuvent  le  faire  varier  5 
de  ce  nombre  sont  le  traitement  mis  en  usage ,  la  constitution  atmos- 
phérique  régnante  ,  l’étendue  de  l’affection  ,  le  tempérament  et  la 
disposition  du  sujet  ,  le  siège  -,  et  enfin  ,  le  nombre  et  la  nature 
des  complications.  Un  catarrhe  qui  se  serait  terminé  dans  un  ou 
deux  septénaires  ,  peut  se  prolonger  à  l’infini  ,  devenir  même  très- 
grave  par  lui-même  ou  se  changer  en  d’autres  maladies  fâcheuses, 
si  le  traitement  en  est  mal  dirigé  ,  ainsi  que  nous  le  ferons  voir 
lorsque  nous  traiterons  de  cet  article, 

L’état  de  l’atmosphère  a  une  grande  influence  sur  la  durée  comme 
sur  la  gravité  de  cette  maladie.  Si  la  constitution  sous  laquelle  elle 
a  pris  naissance  ne  change  pas  ,  elle  peut  être  fort  longue.  Quant 
à  Ja  gravité  ,  l’expérience  de  tous  les  siècles  démontre  qu’il  est 
certains  états  de  l’air,  que  nous  ne  pouvons  apprécier,  sous  l’in¬ 
fluence  desquels  ces  maladies  sont  fort  graves  ,  soit  que  cela  tienne 
à  une  modification  imprimée  à  nos  corps  par  les  constitutions  précé¬ 
dentes  ,  soit  à  des  matières  délétères  tenues  en  suspension  dans  ce 
fluide. 

Lorsqu’il  attaque  un  individu  robuste  et  sans  vices  constitution¬ 
nels  ,  que  la  fluxion  ne  porte  que  sur  quelque  point  des  muqueuses  , 
il  présente  peu  de  dauger  et  mérite  peu  d’attention.  Il  n’en  est  pas 
de  même  lorsqu’il  se  rencontre  chez  les  personnes  de  l’un  ou  l’autre 
sexe,  d’üne  constitution  délicate  et  mobile  ,  qui  ont  une  peau  fine 
et  transparente  ,  le  blanc  des  yeux  d’un  éclat  perle  ,  les  joues  colo¬ 
rées  ,  particulièrement  autour  des  pommettes  :  chez  ces  personnes 
il  est  plein  de  danger ,  et  mérite  de  la  part  du  médecin  l’attention 
la  plus  minutieuse.  S’il  se  reproduit  souvent ,  et  qu’il  porte  du  côte 
de  la  poitrine  ,  il  y  laisse  le  germe  de  maladies  fâcheuses  ;  les  con¬ 
gestions  répétées  favorisent  ou  la  formation  de  ces  concrétions  qu’on 
nomme  tubercules  ,  ou  bien  leur  fonte  lorsqu’ils  existent  déjà.  Il 
est  encore  très-grave  chez  le£  vieillards  :  selon  Cabanis  ,  la  moitié 
des  personnes  parvenues  à  un  âge  avancé  périssent  de  catarrhes 
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Opiniâtres  ou  négligés  (i).  Enfin  ,  chez  les  individus  qui  ont  quelque 
•disposition  à  l’apoplexie  ,  les  rhumes  de  cerveaau  et  de  poitrine  , 
quoique  légers  en  apparence  >  peuvent  devenir  très-funestes  à  cause 
de  la  Congestion  que  la  fluxion  ou  les  efforts  de  la  toux  détermi¬ 
nent  du  côté  de  la  tête. 

Pour  ce  qui  est  du  siège  i  le  catarrhe  sera  ,  toutes  choses  égales 
d’ailleurs ,  d’autant  moins  à  redouter  ,  qu’il  occupera  des  parties 
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plus  près  de  la  snrface  externe  du  corps  ,  et  que  l’organe  affecté 
sera  moins  essentiel.  Ainsi  ,  celui  de  la  vessie  sera  plus  dangereux 
que  celui  du  canal  de  l’urètre  ,  celui  du  nez  moins  que  celui  des 
poumons. 

Nous  allons  maintenant  examiner  qne  des  circonstances  les  plus 
importantes,  je  veux  dire  les  complications.  Le, catarrhe  peut  se 
compliquer  de  toutes  les  maladies  qui  affligent  l’espèce  humaine ,  et 
le  danger  est  toujours  en  raison  du  nombre  et  de  la  nature  de  ces 
Complications;  mais  de  toutes,  lés  affections  gastriques  sont  celles 
qu’on  trouve  le  plus  souvent  associées  avec  lui.  Gomme  les  bornes 
de  cet  ouvrage  ne  me  permettent  pas  de  traiter  de  chacune  d’elles 
en  particulier,  je  ne  m’occuperai  que  de  ces  dernières.  Cette  affec¬ 
tion  peut  être  primitive  ,  c’est-à-dire  ,  se  développer  avant  le  catarrhe, 
et  par  l’influence  que  l’estomac  a  sur  la  peau  donner  lieu  à  ce 
-dernier  ;  se  développer  en  même  temps  que  lui  ,  la  membrane  mu¬ 
queuse  de  cet  organe  participant  à  la  maladie  comme  les  autres  ; 
ou  bien  arriver  pendant  son  cours,  et  alors  elle  est  ordinairement 
le  résultat  ou  des  mauvaises  digestions  qu’ont  ceux  qui,  dans  cçt 
état ,  ne  veulent  pas  s’astreindre  à  la  diète  ,  ou  bien  encore  le  produit 
des  corps  mucilagincux  ,  huileux  ou  sucrés  dout  se  gorgent  en  pareille 
circonstance  les  malades. 

Cette  complication  se  reconnaît  aux  symptômes  suivans:  frissons 
plus  intenses  et  plus  longs  au  début  que  dans  les  maladies  catarrhales  ; 
douleur  sus-orbitaire  qui  diffère  également  de  celle  qu’on  peut  ren¬ 
contrer  dans  l’autre  cas;  ici,  elle  est  plus  vive,  la  bouche  est 
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(i)  Mémoire  déjà  cité,  pag,  83* 
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pâteuse,  inondëe  d’une  salive  visqueuse  ;  langue  humide,  maïs  recou^ 
Verte  d’un  enduit  jaune  ou  blanc  ;  perte  complète  d’appétit  qui  peut 
aller  jusqucs  à  l’horreur  des  alimens  ;  soif  variable  ,  et  lorsqu’elle 
existe,  elle  se  prononce  pour  les  boissons  froides  ;  peau  d’une  chaleur 
qui  diffère  suivant  l’intensité  de  la  maladie;  épigastre  sensible  â  la 
pression  ;  pouls  dur  et  plein.  Bans  le  premier  cas  ,  ils  se  développent 
seuls  ;  dans  le  second ,  en  même  temps  que  ceux  du  catarrhe  ;  dans  le 
troisième,  iis  viennent  s’intercaler  entre  ces  derniers  établis  depuis 
plus  ou  moins  long-temps.  Quoique  cette  complication  n’ajoute  pas 
considérablement  à  la  gravité  de  la  maladie  en  question ,  néanmoins 
elle  mérite  d’être  prise  en  considération ,  parce  que  ,  par  l’influence 
réciproque  qu’elles  exercent,  elles  jpeuvent  devenir  l’une  et  l’autre 
fort  dangereuses. 

Le  traitement  doit  être  basé  sur  la  période  de  la  maladie,  ht 
constitution  de  l’individu  r  les  complications  et  la  nature  de  l’épidémie 
régnante. 

Lorsqu’on  est  appelé  au  début  de  la  maladie ,  avant  que  la  fluxion 
ne  soit  établie  ,  la  première  indication  à  remplir  est  de  ramener 
les  mouvemens  de  l’intérieur  à  l’extérieur ,  et  de  rétablir  la  trans¬ 
piration  qui,  dans  ce  cas  ,  se  trouve  toujours  supprimée  ou  plus  ou 
moins  dérangée.  En  agissant  ainsi  on  est  sûr  de  faire  avorter  la 
maladie  ,  ou  bien  de  la  simplifier  considérablement.  Les  bains  géne^ 
Taux  et  locaux,  à  la  température  du  corps  humain ,  sont  très-utiles 
pour  parvenir  à  ce  résultat  ,  sur-tout  chez  les  personnes  très-irri¬ 
tables  r  d’un  tempérament  nerveux  bien  décidé  ;  ils  agissent  alors  soit 
comme  anti-spasmodiques,  soit  comme  révulsifs.  Bans  le  même  but,' 
on  donne  de  légères  infusions  chaudes  de  tilleul ,  de  violettes,  de  thé. 
Ces  moyens ,  aidés  de  la  chaleur  du  lit  et  de  la  diète  ,  me  paraissent 
préférables  à  d’autres  beaucoup  plus  actifs ,  à  ces  sudorifiques  incen¬ 
diaires  ,  tels  que  le  vin  chaud  avec  la  cannelle,  ou  d’autres  aromates, 
l’acétate  d’ammoniaque  ou  esprit  de  Mindérérus ,  la  décoctiondes  bois 
sudorifiques.  Pour  un  petit  nombre  dé  cas  où  ils  peuvent  réussir ,  il  en 
est  une  infinité  d’autres  où,  bien  loin  d’être  utiles  ,  ils  produisent  un 
très-grand  mal,  Cela  arrive  sur-tout  chez  ceux  où  le  catarrhe  n’est  pas 
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simple.  Pour  peu  qu’il  y  ait  de  tendance  à  une  inflammation ,  tous 
Ces  échauffans  ne  peuvent  que  la  réaliser  ,  l’accroître ,  et  (l’une  ma¬ 
ladie  simple  en  faire  une  compliquée  ,  d’une  bénigne  une  fort  grave. 
Ces  médicamens  ont  encore  un  autre  inconvénient  ,  celui  de  pro¬ 
curer  des  sueurs  factices  très-copicuscs,  qui  affaiblissent  considéra¬ 
blement  le  malade ,  et  perpétuent  ainsi  chez  lui  une  disposition  ca¬ 
tarrhale  qui  le  rend  l’esclave  des  moindres  intempéries.  Si  on  a 
été  assez  heureux  pour  faire  avorter  la  maladie  ,  il  ne  reste  plus  qu’à 
prévenir  son  retour  ,  ce  qu’on  obtient  en  fortifiant  le  sujet  ,  en 
prescrivant  de  l’exercice  et  des  vétemens  appropriés  aux  températures  ; 
si  ,  au  contraire  ,  on  n’a  fait  que  la  décomposer  ,  il  faut  tourner  tous 
ses  soins  vers  celle  qui  reste ,  et  la  traiter  d’après  les  indications  qui 
se  présentent. 

■  Dans  la  seconde  période  ,  lorsque  la  fluxion  s’est  localisée  ,  qu’un 
organe  essentiel  en  est  devenu  l’aboutissant  ,  le  rétablissement  de  la 
transpiration  est  bien  toujours  avantageux,  mais  il  ne  saunât  suffire. 
La  matière  âcre  de  la  transpiration  étant  portée  sur  une  partie  ,  y 
détermine  une  fluxion  ,  qui  devient  bientôt  indépendante  de  sa  cause 
c’est-à-dire  ,  qu’après  un  certain  temps  ,  celle-ci  peut  discontinuer 
d’agir  ,,sans  que  pour  cela  son  effet  cesse.  Pour  prouver  ce  que  j’avance, 
qu’il  me  soit  permis  de  me  servir  de  cette  analogie.  Je  comparerai 
rhumeur  perspirable  à  une  épine  implantée  dans  quelque  partie  de 
notre  corps.  Si  elle  est  enlevée  de  suite  ,  on  peut  prévenir  tous  les 
accidens  ;  si  au  contraire  elle  reste  quelque  temps  ,  il  s’établit  une 
fluxion  et  par  suite  une  congestion.  Alors  on  a  beau  l’enlever  ,  les 
phénomènes  morbifiques  n’en  marchent  pas  moins  ;  l’irritation  ,  pro¬ 
duite  par  le  corps  étranger  ,  est  remplacée  par  celle  qui  provient 
de  la  distension  des  vaisseaux  ,  par  l’afflux  des  humeurs  ,  d’où  résulte 
le  motif  de  la  persévérance  de  cette  fluxion.  Il  peut  encore  arriver 
que  ce  soit  en  vertu  de  l’impulsion  déjà  donnée  que  les  mouvemens 
se  portent  vicieusement  de  ce  côté.  Il  doit  arriver  dans  le  catarrhe 
la  même  chose  que  dans  le  cas  que  nous  venons  de  signaler  ;  et  en 
admettant  même  que  le  mouvement  fluxionnaire  cesse  ,  la  congestion 
qui  en  a  été  la  conséquence  ,  ne  peut  disparaître  sans  un  travail  de 
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îa  nature.  C’est  à  extourner  ia  fluxion  en  détruisant  tous  ses  motifs, 
et  en  appelant  les  mouvemem  d’un  autre  côté  ;  c’est  à  favoriser  le 
travail  qui  doit  enlever  la  congestion  ,  travail  qu’on  appelle  eoction, 
que  doivent  ,  dans  cette  seconde  période  ,  tendre  tous  les  efforts  du 
médecin.  Pour  cela  il  emploîra  ,  selon  l’occurrence  ,  les  émolliens  , 
les  adoucissant,  les  révulsifs,  les  dérivatifs,  tels  que  les  saignées  soit 
générales  soit  locales  ,  et  les  épispas tiques.  L’emploi  de  ces  derniers 
moyens  doit  être  soumis  aux  règles  du  traitement  des  fluxions  tracées 
par  l’ilkistre  Barthez.  Ainsi  ,  si  la  fluxion  s’opère  encore  ,  ce  seront 
les  révulsifs  ;  si  elle  est  parvenue  à  son  état ,  ce  seront  les  dérivatifs 
qu’il  faudra  mettre  en  usage.  En  général ,.  les  épispasliques  ,  et  parmi 
eux  les  vésicatoires  ,  sont  plus  utiles  dans  ces  maladies  que  la  saignée  , 
qui  ,  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas  ,  ne  me  paraît  convenir  que 
pour  diminuer  l’irrita  lion.  Il  est  rare  que  le  catarrhe  soit  véritable¬ 
ment  inflammatoire  ;  néanmoins ,  lorsque  la  saison  de  l’année  ,  Page 
et  le  tempérament  du  sujet ,  et  sur-tout  les  symptômes  ,  nous  le  font 
regarder  comme  tel  ,  il  ne  faut  pas  négliger  de  recourir  aux  émis¬ 
sions  sanguines,  en  se  rappelant  toutefois  qu’il  doit  y  avoir  une  ccc- 
tion  ,  qui  ne  s’opère  qu’autant  que  les  forces  sont  suffisantes. 

Un  remède  toujours  utile  et  sur  lequel  il  faut  souvent  insister 
sont  les  émétiques  ;  c’est  sur-tout  dans  les  angines  catarrhales  qu’ils 
rendent  des  services  très4mportans.  On  peut  hardiment  les  donner 
sans  saignée  préalable  ;  il  est  pourtant  prudent  de  tirer  ,  avant,  deux 
ou  trois  palettes  de  sang,  si  le  sujet  est  robuste  et  que  le  pouls  soit 
plein.  J’ai  vu  un  grand  nombre  de  fois  ,  à  la  Clinique  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Broussonnel(i); ,  des  individus  chez  lesquels  les  piliers  du  voile, 
les  amygdales  étaient  tellement  engorgés  qu’ils  ne  pouvaient  presque 
plus  parler,  ni  avaler,  éprouver,  par  l’effet  de  l’émétique ,  le  soulage¬ 
ment  le  plus  prompt  et  le  plus  complet.  Si  les  vomitifs  sont  utiles  dans 
les  affections  catarrhales  simples ,  combien  à  plus  forte  raison  le 

(i)  Je  profite  de  cette  occasion  pour  témoigner  à  ce  respectable  Pra-r 
fèssenr ,  la  reconnaissance  que  les  bontés  dont  il  a  bien  voulu  m’honoreç 
lui  ont  à  jamais  acquise. 
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seront-ils  ,  si  elles  sont  compliquées,  d’un  élément  bilieux  ou  pituiteux? 
Ici  on  ne  saurait  s’en  dispenser ,  sous  peine  de  voir  la  maladie  se  pro¬ 
longer  à  l’infini ,  ou  bien  dégénérer  en  une  autre  plus  grave.  De  tous 
les  émétiques  ,  le  tartre  stibié,  tartrate  d  antimoine  et  de  potasse ,  me 
paraît  devoir  être  préféré  ,  en  ce  que  ,  outre  sa  grande  vertu  éva- 
cuante,  il  possède  encore  celle  de  porter  à  la  peau.  Néanmoins,  lorsque 
c’est  sur  les  intestins  que  la  fluxion  a  porté  ,  la  racine  de  Brésil , 
ipécacuaidia ,  est  préférable.  Quelques  auteurs  ont  été  même  jusques 
à  lui  attribuer  une  propriété  anti-dysentérique. 

Si  l’humeur  qui  est  sécrétée  par  la  membrane  muqueuse  est  très- 
âcre  ,  qu’elle  irrite  et  excorie  toutes  les  parties  qu’elle  touche ,  on 
tâche  de  l’invisquer ,  de  l’envelopper  ,  en  donnant  quelques  muci- 
lagineux,  quelques  loocks,  quelques  pâtes. 

Si  l’individu  est  fatigué  par  une  toux  opiniâtre  qui  le  prive  du 
sommeil  et  fasse  craindre  qu’a  la  suite  des  secousses  violentes  , 
occasionées  par  cette  toux,  il  n’y  ait  ou  congestion  cérébrale,  ou 
la  rupture  de  quelque  vaisseau  ,  on  doit  donner  un  peu  d’opium 
qui  aura  le  triple  avantage  de  calmer  cette  toux  incommode  ,  de 
procurer  le  sommeil  et  de  diriger  les  mouvemçns  vers  la  peau  ,  ce 
â  quoi  on  doit  toujours  travailler  dans  cette  maladie.  L’adminis¬ 
tration  de  ce  médicament  demande  beaucoup  de  prudence.  Du  reste, 
pour  traiter  avec  succès  ces  maladies,  il  importe  toujours  beaucoup 
de  connaître  la  marche  de  l’épidémie  régnante  et  son  issue  la  plus 
commune,  afin  de  pouvoir  baser  là-dessus  sa  thérapeutique  (i).  Lors¬ 
qu’on  a  suffisamment  combattu  l’irritation  et  l’élément  fluxionnaire , 
et  fait  disparaître  les  complications,  il  faut,  si  l’on  s’aperçoit  qu’elle 
reste  stationnaire  ,  que  les  crachats  ou  autres  excrétions  muqueuses 
demeurent  séreuxs  ,  ou  bien,  si,  présentant  des  signes  de  coction, 
Ils  sont  extrêmement  abondans ,  engouent  un  organe  tel  que  le 


(i)  Chaque  épidémie  demande  des  remèdes  différens.  Pour  s’en  convaincre, 
on  n’a  qu’à  jeter  les  yeux  sur  celles  qui  ont  régné  à  diverses  époques  en 
Europe.  On  voit,  par  exemple,  que  celle  de  i5io  11e  comportait  nullement 
la  saignée*,  tandis  que  les  évacuans  émétiques  ou  purgatifs  y  réussissaient  à 
merveille.  Celle,  au  contraire,  de  1 6^5,  dont  parie  le  graud  Sydenham,  ne 


(  i8  ) 

pomftort  (  i  )  ;  il 'faut,  dis-je  ,  en  venir  de  suite  à  l’nsage  des  toni¬ 
ques,  et  les  plus  appropries  à  ces  cas  sont  le  quinquina,  la  thé¬ 
riaque,  les  baumes.  Si  ce  que  nous  avons  dit  des  causes  de  cette 
maladie  ,  et  de  Fétat  des  individus  qui  en  sont  le  plus  communé¬ 
ment  affectes  est  vrai,  il  me  paraît  qu’on  devrait  le  donner  plutôt 
et  plus  souvent  qu’on  n’a  coutume  de  le  faire  ;  et  à  l’exception 
des  cas  que  j’ai  déjà  cités,  moins  insister  sur  les  huileux,  les  muci- 
lagmeux,  les  sucs  des  fruits  épaissis,  les  boissons  tiedes  et  adoucis¬ 
santes  qui  ne  font  qu’engluer  ,  fatiguer  l’estomac  ,  augmenter  les 
aigreurs  auxquelles  il  est  alors  sujet ,  et  qui ,  au  lieu  de  favoriser 
la  marche  du  catarrhe  ,  me  paraissent  ,  au  contraire  ,  propres  à 
en  prolonger  la  durée.  De  tous  ces  toniques,  celui  qui  me  paraît 
devoir  mériter  la  préférence  est  le  quinquina.  Il  est  indiqué  tant 
sous  le  rapport  de  la  faiblesse  où  se  trouve  l’individu ,  que  sous 
le  rapport  de  la  périodicité  de  l’exacerbation  qui  se  présente  tous 
les  soirs.  Les  préparations  de  quinquina  qui  me  semblent  devoir  le 
mieux  convenir,  sont  le  vin  et  l’extrait  résineux.  D’après  Cabanis  (2), 
il  trouve  une  contre-indication  dans  l’existence  d’obstructions  au  foie, 
au  mésentère,  à  la  rate,  etc.  Je  ne  sais  jusques  à  quel  point  cette 
opinion  est  fondée.  Le  même  auteur  est  d’avis  qu’on  procède  à 
l’emploi  des  toniques  par  l’usage  de  petites  doses  d’ipécacuanha  , 
et  il  indique  comme  préférable,  pour  les  personnes  délicates  et  mo¬ 
biles,  Fipécacuanha  corrigé  d’Helvétius, 

Après  le  quinquina  ,  la  thériaque  ,  lorsqu’elle  est  bien  faite ,  mérite 
d’occuper  le  second  rang  ;  il  faut  même  ,  d’après  l’auteur  déjà  cité 
plus  haut  ,  la  préférer  au  premier  chez  les  personnes  sujètes  à  des 
concentrations  intestinales.  On  doit  la  donner  le  soir  au  moment  de 
se  coucher  ,  long-temps  après  avoir  mangé,  à  la  dose  d’un  gros  dans 
une  cuillerée  ou  deujtde  bon  vin  vieux.  Si  c’est  la  vessie  ou  l’urètre  qui 


demandait  que  quelques  boissons  pectorales,  de  l’exercice  ,  quelquefois 
mais  rarement  ia  saignée. 

(1)  Dans  ce  dernier  cas,  on  peut  aussi  faire  usage  des  expectorans  actifs, 
tels  que  le  kermès  minéral  ,  les  préparations  de  scille# 

(2,.  Voyez  toujours  l’ouvrage  déjà  cité. 
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sont  affectes,  on  fera  usage  des  baumes  soit  seuls  ,  soit  unis  aux  autres 
toniques.  Du  reste  ,  tous  ces  moyens  ont  besoin  d'être  secondés  par 
des  alimens  nourrissans,  de  facile  digestion  et  l'exercice. 

Ce  n'est  pas  assez  que  d'avoir  guéri  la  maladie  présente ,  le  mé¬ 
decin  n’aurait  rempli  que  la  moitié  de  sa  tâche  s’il  s'arrêtait  là  :  il 
doit  en  prévenir  le  retour  ,  et  pour  cela  soustraire  l'individu  aux 
causes  déterminantes  ,  et  détruire,  autant  qu’il  est  en  lui,  la  disposi¬ 
tion  qui  existe.  C'est  sur-tout  chez  les  vieillards  et  chez  les  jeunes  gens 
désignés  à  l’article  Pronostic  ,  qu’il  faut  s’efforcer  de  faire  disparaître 
cette  disposition  catarrhale  ,  qui  ,  par  les  fréquentes  récidives  qu’elle 
entraîne ,  les  affaiblit  de  plus  en  plus.  Cette  faiblesse  devient  telle  , 
pour  certains  organes ,  qu’â  la  moindre  occasion  il  s’y  fait  des  con¬ 
gestions  qui  en  altèrent  peu  à  peu  la  structure  ,  et  finissent  par  les 
rendre  inhabiles  à  l’exercice  des  fonctions  qu’ils  doivent  remplir. 
Pour  parvenir  à  ce  but  ,  il  faut  donner  une  attention  toute  parti¬ 
culière  aux  fonctions  digestives  ;  il  faut  corriger  ,  par  les  moyens 
convenables,  les  vices  qui  s’y  rencontrent  ,  maintenir  les  forces  de 
l’estomac  dans  un  bon  état ,  sou  tenir  la  transpiration  insensible ,  en 
sollicitant  continuellement  l’action  de  l’organe  cutané  ,  soit  par  des 
gilets  de  flanelle,  soit  par  des  frictions  sèches  sur  le  corps,  soit 
par  un  exercice  doux.  Ces  personnes  doivent  se  vêtir  convenablement,; 
sur-tout  aux  approches  de  l’hiver  et  du  printemps,  et  se  soustraire, 
autant  que  possible  ,  aux  froids  humides  ;  mais  ce  qu’elles  doivent 
éviter  avec  le  plus  grand  soin  ,  et  sans  quoi  toutes  les  autres  pré¬ 
cautions  seraient  inutiles, .ce  sont  les  excès  de  tous  les  genres. 

Telles  sont  ,  Messieurs  les  Professeurs  ,  les  considérations  que  je 
vous  présente  aujourd’hui  ,  pour  obtenir  de  vous  le  droit  d’exercer 
le  premier  des  états,  puisqu’il  a  pour  objet  le  bien  le. plus  pré¬ 
cieux  de  l’homme  ,  la  santé.  Je  ne  me  dissimule  pas  combien  ce 
travail  est  imparfait  ,  et  combien  il  a  besoin  de  votre  indulgence 
pour  qu’il  soit  jugé  digne  de  mériter  â  son  auteur  un  titre  illustre 
par  tant  de  grands  hommes. 
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MESSIEURS  : 

LOPvDAT  ,  Doyen. 

BAUMES. 

LAFABRÏE ,  Président. 
BROUSSONNET ,  Examinateur . 
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DELILE  ,  Examinateur • 
LALLEMAND. 
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AGRÉGÉS  EN  EXERCICE. 


BATIGNE. 

BAUMES  fils. 

BERTRAND. 

BOURQUENOD. 

DELMAS. 

ESTOR. 

FAGES. 


GOLFIN .  Examinateur * 
POURCHÉ. 

POUZLN. 

RE  CH  ,  Suppléant . 
RÉNÉ. 

SABLAIROLES. 
SAÏSSET ,  Examinateur « 


La  Faculté  de  Médecine  de  Montpellier  déclare  que  les  opinions  émises 
dans  les  Dissertations  qui  lui  sont  présentées ,  doivent  être  considérées 
comme  propres  à  leurs  auteurs  f  qu  elle  n  entend  leur  donner  aucune 
approbation  ni  improbation. 


